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ьогодні велика увага приділяється дослідженню фізіо­
логії та патології репродуктивної системи. У зв'язку
зі  зростанням забруднення довкілля гостро стоїть про­
блема зниження впливу хімічних факторів на репродук­
тивну систему і ембріогенез. Ті порушення, що подолали
фільтри природного добору, в тому числі завдяки наданню
медичної допомоги, реалізувалися у вроджених хворобах
новонароджених [1, 2].
Регенеративна медицина була виділена в окрему галузь
медичної науки з метою вивчення процесів відновлення
морфологічної  та функціональної  здатності органів  та
тканин і розробки альтернативних методів їх активізації.
Розв'язання основних завдань регенеративної медицини
може стати реальністю вже в найближчій перспективі на
ґрунті об'єднання нових наукових досліджень та даних
першого клінічного досвіду в розвитку альтернативних
терапевтичних стратегій. Найбільш перспективними вва­
жають технології, що вже стали майже традиційними для
лікарень багатьох країн світу, ­ клітинну трансплантацію,
тканинну інженерію, терапію цитокинами та застосуван­
ня методів генної терапії.
Стовбурові клітини мають великий потенціал до зрос­
тання  і  проліферації,  виразну  здатність  до  диферен­
ціювання і функціонально більш активні; підсаджування
клітин можна регулювати за дозами і багаторазово по­
вторювати; ізольовані клітини і тканин краще переносять
теплову ішемію і холодову консервацію; вартість клітин­
ної  трансплантації  значно нижча,  ніж пересаджування
цілого органу. У дорослому організмі, де процеси віднов­
лювальної регенерації органів вже не можуть бути актив­
ізовані природнім шляхом за рахунок міграції реґіонарних
стовбурових клітин, виникає необхідність у здійсненні
штучного доставляння таких клітин.
Незважаючи на те, що почалося вивчення можливос­
тей методу клітинної терапії, низка принципових питань
залишається невирішеною і це гальмує подальше втілен­
ня метода в клінічну практику. На ґрунті власних дослід­
жень  з  вивчення  стану  репродуктивної  функції  самок
мишей лінії ICR за умов адрибластинової інтоксикації з
наступним  введенням  мезенхимальних  прогеніторних
клітин, був зроблений висновок про ефективність віднов­
люючої дії клітинної корекції морфофункціонального ста­
ну  репродуктивної  системи  [3].  Підвищення  індексу
плодючості у тварин свідчить про стимуляцію регенера-
торних процесів і підсилення репаративних і метаболіч­
них процесів в організмі.
Регенераторні здібності цитокинів у відновленні різних
органів  намагаються  реалізувати  за  рахунок  викорис­
тання,  насамперед,  гранулоцитарного  колонієстиму­
люючого фактору (Гр­КСФ), еритропоетину, інтерлейкіну­2
[4­6] та ін. Функцією цитокинів є регуляція росту та функц­
іональної активності клітин і тканин. Результати наших дос­
ліджень  показали,  що  за  умов  токсичного  ураження
Гр­КСФ підвищує здатність самок мишей до запліднення,
а у самців значно підсилює процеси регенерації сперма­
тогенного епітелію та відновлення репродуктивної функції
[7]. Вірогідно, що Гр­КСФ активізує синтез простагландинів
Е1 та Е2 з наступним підвищенням рівня цАМФ в клітинах
Лейдига і Сертолі, однак, остаточно механізми реалізації
його регенераторного потенціалу ще не з'ясовані.
Застосування сучасних біотехнологій у загальній ме­
дичній  практиці  вимагає  ретельного  вивчення  мож­
ливостей  мультиплікації,  диференціації  в  бажані  типи
тканин, трансплантації та безпечної інтеграції в тканини
реципієнта стовбурових клітин та їх похідних.
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